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Resumen
Introduccién.: El ofidismo es un relevante problema de salud publica y, en Colombia,
se incluyd como un evento de notificacién obligatoria desde el afio 2004. Por ser un
pais tropical con gran diversidad ecosistémica, ocupa el tercer puesto en Latinoamérica,
después de México y Brasil, en presentar el mayor niimero de accidentes ofidicos.
Objetivo.: Realizar un analisis retrospectivo del accidente ofidico en el departamento
de Narifio, con base en los eventos notificados entre los afnos 2008 y 2017 al Instituto
Departamental de Salud de Narino y al Sistema de Vigilancia en Salud Pdblica de
Colombia.
Materiales y métodos.: Se hizo un andlisis de tipo descriptivo y retrospectivo a partir de
larecopilacién e interpretacién dela informacién consignada en las fichas de notificacion
para accidente ofidico del Instituto Departamental de Salud de Narifo, entre los afios
2008y2017. Se represent6 la frecuencia del accidente ofidico a nivel municipal mediante
la elaboracién de un mapa y se identificaron los géneros responsables del mismo.
Resultados.: Sereportaun total de 1.110 casos. E178,13 % de los municipios hizo alguna
notificacion. Se observa un patrén de aumento constante en el nimero de casos durante
los 10 afos, a excepcién de 2017. Las caracteristicas sociodemogréficas se mantuvieron
durante el periodo de estudio.
Conclusiones.: El municipio de San Andrés de Tumaco, el sexo masculino y las 4reas
rurales son los principales afectados por el ofidismo causado, en mayor medida, por el
género Bothrops. La mayor incidencia se presentd en el mes de julio.
Palabras clave: Bothrops++ mordeduras de serpientes++ enfermedades desatendidas+
+ Colombia.

Abstract
Introduction.: Snakebite envenoming is a relevant public health problem, and, in
Colombia, it was included as a mandatory notification event since 2004. Because it is a
tropical country with great ecosystem diversity, it occupies third place in Latin America,
after Mexico and Brazil, reaching the highest number of snakebites.
Objective.: To carry out a retrospective analysis of snakebites in the department of
Narifio based on the notifications reported to the Instituto Departamental de Salud de
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Naririo and the Sistema de Vigilancia en Salud Piiblica de Colombia between the years
2008 and 2017.

Materials and methods.: A descriptive and retrospective analysis was carried out based
on the study, and interpretation of the information contained in the notification sheets
for ophidian accidents of the Instituto Departamental de Salud de Narisio between the
years 2008 and 2017. The snakebite frequency at the municipal level was represented by
the elaboration of a map and the responsible genus were identified.

Results.: A total of 1,110 cases were reported for ophidian accidents. Seventy- eight
point thirteen per cent of the municipalities made some notification. A pattern of
constant increase in the case number during the 10 years is evident, with exception of
2017; the sociodemographic characteristics are maintained.

Conclusions.: The municipality of San Andrés de Tumaco, the masculine gender and
the rural areas are mostly affected by snakebites, caused mainly by the Bothrops genus
and the highest snakebite incidence was seen in July.

Keywords: Bothrops, snake bites, neglected diseases, Colombia.
Las serpientes pertenecen a la clase Reptilia, orden Squamata y

suborden Serpentes '. Se distribuyen en todos los continentes y son
animales con una gran capacidad de adaptacién, los cuales habitan

12 Tienen un rol

diversos nichos, pisos térmicos y ecosistemas
fundamental en la dindmica normal de las comunidades bioldgicas,

regulando la densidad poblacional de sus presas, como lombrices,

caracoles, insectos, peces, anfibios, reptiles, aves y mamiferos 3,

Algunas familias de serpientes han desarrollado la capacidad de
producir veneno en glindulas salivales modificadas, para su defensa
y alimentacién, pues inmovilizan, causan la muerte y digieren a

4 . . BRI
sus presas . Los venenos de origen animal son mezclas bioldgicas
complejas de sales, lipidos, carbohidratos, péptidos de masa molecular

baja y proteinas con actividades enzimdticas o sin ellas °. La diversa
gama de componentes incluyen: neurotoxinas, proteasas de serina,
metaloproteasas de clases P-I, P-II y P-III, lectinas de tipo C, proteinas
séricas ricas en cisteina, convulxina, fosfolipasas A2 miotdxicas (D49
y K49), fosfolipasas B, hialuronidasas, fosfodiesterasas, factores de
crecimiento neural e inhibidores de proteasas de serina, entre otros

67 Estos componentes pueden variar dependiendo de la familia, el
género, la especie, la distribucién geogrifica y el estado de madurez de
la serpiente (variacién ontogénica), y contribuyen directamente con los
sintomas fisiopatologicos, locales, sistémicos o ambos, observados durante
el envenenamiento ocasionado por las especies de importancia clinica 89

A nivel mundial, se han reportado 3.567 especies de serpientes,

1011 "En Colombia, se

registran aproximadamente 309 especies de serpientes agrupadas en 8
familias, las cuales se distribuyen en todo el territorio nacional, desde los

distribuidas en 465 géneros y 20 a 30 familias

cero hasta los 3.500 msnm °. Las familias Viperidae y Elapidae son las
de mayor importancia clinica, con 19 y 30 especies, respectivamente L1z
Las principales especies responsables de los accidentes ofidicos son las de
los géneros Bothriechis , Bothriopsis , Bothrocophias , Bothrops , Crotalus

, Lachesis y Porthidium, entre los vipéridos, y Micrurus ¢ Hydrophis
, entre los elapidos LILIZIA Gy embargo, entre los colubridos, en las

subfamilias Colubrinae y Dipsadinae 14 e encuentran especies de posible
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importancia en salud publica, pertenecientes a los géneros Apostolepis ,
Helicops , Philodryas , Thamnodynastes y Xenodon, todas distribuidas por

debajo de los 1.000 msnm 3,
El accidente ofidico u ofidismo es el cuadro clinico desencadenado por
las mordeduras de las serpientes, ya sean venenosas o no, con inoculaciéon

de veneno o sin ella !%; en la actualidad, se reconoce como un relevante
problema de salud publica en muchos paises del mundo, especialmente

los latinoamericanos '°. Mundialmente, se estima que cerca de cinco
millones de personas han sido victimas de accidentes por ofidios
VENenosos 0 NO VeNenosos, cuya intoxicacién o envenenamiento puede
resultar en alteraciones fisiopatoldgicas, locales o sistémicas, con graves

secuelas sociales y econémicas *°. Esta cifra podria estar subestimada, ya
que los pacientes no alcanzan a ser atendidos en el centro de salud, debido
a la distancia a la que se encuentran o porque se niegan a recibir un
tratamiento médico 1718,

En Colombia, el ofidismo se incluyé como un evento de notificacién
obligatoria por el Sistema Nacional de Vigilancia en Salud Publica
(Sivigila) desde octubre de 2004, en la Circular 092 del Ministerio de
Salud; pero solo hasta el ano 2007, los casos comenzaron a notificarse
de manera constante, lo cual ha permitido una mejor aproximacién al
numero de registros del ofidismo 41819

Colombia, al ser un pais tropical de temperaturas célidas y templadas,
con gran diversidad ecosistémica 32021 s el tercero en Latinoamérica,
después de México y Brasil, en presentar el mayor niimero de casos
2).

temperaturas y el aumento de altitud debido a la reduccién de la riqueza

de accidentes ofidicos “ estos accidentes disminuyen con las bajas

de ofidios *. Por lo tanto, en la regién Andina, por encima de los 1.500
msnm, se registran dos o tres especies de vipéridos y tres a cuatro especies

de corales, mientras que, en las regiones de la Amazonia y el Chocd

biogeogrifico, se pueden encontrar hasta 45 especies de serpientes 2

Los estudios epidemiolégicos disponibles muestran que, en nuestro
pais, se presentan entre 2.000 y 4500 accidentes cada afio, con una
incidencia que varfa entre 6,2 casos por 100.000 habitantes, en las regiones
menos pobladas, a 20 casos por 100.000 habitantes, en las zonas mas
densamente habitadas, y una mortalidad que oscila igualmente entre 0,04
y 7,6 %, segtin las diferentes regiones del pais 2,

Paraelano 2016, el Instituto Nacional de Salud de Colombia mediante
el Sivigila, reporté 4.636 casos, una incidencia de 9,5 casos por cada
100.000 habitantes y una letalidad de 0,4 % % para el ano 2017, se
reportaron 4.978 casos con una incidenciade 10,1 casos por cada 100.000

habitantes, lo cual indica un aumento del 6 % respecto al anterior 3, y
para el ano 2018, se reportaron 5.286 casos en el boletin de la semana

epidemioldgica 52 26, no obstante, estd pendiente la publicacién del
informe final del evento.

Segin Gémez (2011), el 31,2 % de los casos por accidente ofidico
en Colombia ocurren en la regién occidental, el 23,8 %, en la Costa
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Atlantica, el 18,9 %, en la Orinoquia, el 18,2 %, en la regién centro-
oriente, y el 7,7 %, en la Amazonia *”. Aunque Narifio es catalogado como

un departamento con baja frecuencia de accidentes ofidicos Y9 estas cifras
podrian incrementarse considerablemente, ya que muchos de los casos

no son reportados a los centros de salud 28 y otros son tratados en el

departamento del Cauca 312, 1demds, es uno de los departamentos donde

se ha registrado el mayor numero de defunciones 2425 Eg evidente que,
pese a la existencia de registros nacionales, factores como la falta de acceso
alos servicios de salud, problemas con el diligenciamiento, flujo y reporte
de la informacidn, e incluso, el tratamiento por métodos tradicionales
alternativos, conducen a un preocupante subregistro 18

El departamento de Narifio incluye tres de las siete regiones del

pais, Pacifica, Andina y Amazénica, las cuales albergan un total de

239 especies de serpientes **. Segin los registros de la Coleccién
Herpetoldgica del Museo de Historia Natural PSO-CZ de la Universidad
de Narifio, en el departamento se encuentran especies de los géneros Boa,
Atractus, Chironius, Clelia, Dipsas, Erythrolamprus, Mastigodryas, Sibon,
Imantodes, Leptodeira, Liophis, Spilotes, Tantilla, Helicops, Bothrocophias,
Bothrops, Lachesis, Bothriopsis, Micrurus, entre otros, agrupados en las
familias Boidae, Colubridae, Leptotyplopidae, Elapidae y Viperidae.

Las caracteristicas ecoldgicas tanto de la franja del Chocé biogeogrifico
como del piedemonte costero del Pacifico, los Andes del norte y las
estribaciones superiores de la Amazonia, le confieren a Narifio una
gran riqueza bioldgica con representacién, practicamente, de todos los
ecosistemas (alta y media montana, bosques secos, humedales, etc.) *'y,
con ello, una gran diversidad de serpientes, lo cual incrementa el riesgo de
envenenamientos.

Hasta la fecha, no se han realizado trabajos que permitan dimensionar
el impacto del accidente ofidico en la regién y reconocer los géneros,
e incluso especies, de las serpientes responsables de los mismos. Por lo
tanto, a partir de los registros del Instituto Departamental de Salud de
Narino y del Sivigila, esta investigacién describe retrospectivamente la
frecuencia y la incidencia de los casos por mordedura de serpiente en
una década (2008- 2017), teniendo en cuenta variables como la actividad
desempenada durante el accidente, la pertenencia étnica, la edad, las
caracteristicas relacionadas con el agente causal y la sintomatologia, entre
otras. Ademas, determina los géneros de serpientes responsables y se
referencian geograficamente en relacién con los casos ocurridos en un
periodo de 10 anos.

Materiales y métodos
Avrea de estudio

El departamento de Narifo, localizado al suroccidente de Colombia,
entre los 00°31’08” y los 02°41°08” de latitud norte, y los 76°51°19”
y 79°01'34” de longitud oeste (figura 1), estd conformado por 64
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municipios. Limita al norte con el departamento del Cauca; al sur, con
la Republica de Ecuador; al oriente, con los departamentos de Putumayo
y Cauca, y al occidente, con el océano Pacifico 21 Tiene una extensién
de 33.268 km? , aproximadamente, el 3 % del territorio colombiano,
con una topografia estructurada principalmente por los Andes, valles
interandinos, llanuras y piedemontes, tanto en el Pacifico como hacia la

Amazonia %%,
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Figura 1.
Densidad de casos de accidente ofidico en los municipios del departamento
de Narifo, georreferenciacion de rios y localidades con mayor incidencia en
relacién con las provincias biogeograficas, en un periodo de 10 afios (2008-2017)

Como producto de esta accidentalidad orografica, se diferencian tres
provincias biogeogréficas: Pacifica, Andina y Andina-Amazénica. La
provincia del Pacifico (o Chocd) corresponde a la llanura pacifica y el
piedemonte occidental de la cordillera Occidental, la provincia Andina
estd representada por el macizo andino y la provincia Andina-Amazénica

abarca el piedemonte amazénico de la cordillera centro-oriental 21

Poblacion y muestra

Se analizaron los casos de accidente ofidico notificados al Sivigila por
los 64 municipios del departamento de Narifio, durante el periodo
comprendido entre 2008 y 2017.

Como criterios de inclusion, se tuvieron en cuenta todos los casos
de pacientes nacionales y extranjeros ocurridos en el departamento de
Narifio y que fueron confirmados por la entidad de salud como accidente
ofidico: pacientes con signos y sintomas o sin ellos, mordidos por
una serpiente, identificada o no. Se excluyeron los casos atendidos en
Narifio correspondientes a otros departamentos (por ejemplo, Putumayo
y Cauca), los casos reportados por otros departamentos ocurridos en

Narino y los datos duplicados 2,
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Técnicas de recoleccion y andlisis de la informacion

Se hizo un andlisis de tipo descriptivo y retrospectivo a partir
de la recopilacién e interpretacién de la informacién (bdsica y
complementaria) consignada en las fichas de notificacién epidemioldgica
para accidente ofidico (cédigo INS: 100) del Instituto Departamental de
Salud de Narifo, y las bases de datos (previa autorizacién de la direccién),
asi como de los boletines semanales e informes mensuales y anuales,

disponibles en la pagina web del Sivigila del Instituto Nacional de Salud 30,
31

Las variables de la ficha de notificacién analizadas fueron °*:

1. Condiciones sociodemograficas del paciente: semana
epidemioldgica en la que ocurrié el accidente, edad y sexo
del paciente, municipio de residencia, zona y cobertura de
seguridad social.

2. Notificaciéon del accidente: clasificacién inicial del caso,
hospitalizaciéon y condicién final del paciente.

3. Caracterizacion del accidente: mes de ocurrencia del accidente,
actividad realizada al momento del accidente, tipo de atencién
inicial, pricticas no médicas, localizacién de la mordedura,
género, especie y nombre comun de la serpiente, este tltimo,
en caso de que el género no hubiera sido registrado.

4, Manifestaciones del accidente y sus complicaciones: signos
locales (marcas de dientes o colmillos, edema, sangrado,
flictenas, equimosis); sintomas locales (dolor, disestesia,
parestesia); complicaciones locales (sobreinfeccién, necrosis,
amputacién) y sistémicas (hemorragia sistémica, pardlisis
respiratoria, falla renal, cardiaca o multisistémica), y gravedad
del accidente (sin envenenamiento, leve, moderado o grave).

5. Atencién del accidente: uso de suero antiofidico, tiempo,
tipo de suero empleado, dosis usada de suero, duracién del
tratamiento con suero antiofidico

Los datos se analizaron estadisticamente empleando medidas de
tendencia central para variables cuantitativas, frecuencias (relativas y
absolutas) y porcentajes para variables cualitativas en el programa Excel™,
y se representaron gréﬁcamente en el programa Bioestat™, version 5.3

%, La incidencia por afo y mes fue calculada como el cociente entre el
numero de casos y la poblacién correspondiente a los anos 2008 a 2017,

seguin las proyecciones demogrificas del censo del DANE del 2005 para

el departamento de Narino 32,

Se integré la informacidn registrada en las fichas con la informacién
suministrada por el Museo de Historia Natural PSO-CZ, las bases de
datos relacionadas (Global Biodiversity Information Facility, GBIF) y el

sistema de informacién sobre biodiversidad de Colombia, SIBColombia)

334 con el objetivo de georreferenciar los géneros y especies de interés

clinico.
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Los mapas fueron elaborados con el soffware QGIS™, 3.0.1, Girona de
1991, utilizando las planchas de Colombia, el departamento de Narino
y los municipios del departamento de Narino, del Instituto Geografico
Agustin Codazzi 35, Se levanté un mapa de densidad con el programa
arcGIS™, version 10.1, para representar la frecuencia del accidente ofidico
en los municipios, ¢ identificar las localidades y provincias biogeograficas
con mayor nimero de casos notificados.

El analisis de estas variables permitié establecer la relacién entre
municipio, localizacién geogréfica del accidente, género de la serpiente
al cual se atribuye el accidente y su distribucién geogrifica en el
departamento de Narifio.

Ademas, teniendo en cuenta que los cuadros clinicos desencadenados
por envenenamiento botrdpico, lachésico, crotalico, elapidico o colubrico
son diferenciales, se contrastaron los sintomas locales y sistémicos de
cada paciente con las manifestaciones y complicaciones descritas por
Ayerbe (2009) para cada tipo de envenenamiento ' Este andlisis permitié
verificar la concordancia entre la serpiente causante del ofidismo y el
cuadro clinico, y detectar el posible género de serpiente responsable del
envenenamiento cuando la especie no fue identificada.

Consideraciones éticas

Se garantizé la confidencialidad de la informacién, bajo la Ley 1273 del
2009y 1266 del mismo ano.

Resultados

Frecuencia e incidencia de los accidentes ofidicos en el departamento de
Narinio

Se analizaron 1.110 accidentes ofidicos durante un periodo de 10 anos,
a partir de los cuales de determiné un promedio de 111 casos por afio,
una incidencia anual de 6,54 casos por cada 100.000 habitantes y 27
defunciones. E1 78,13 % de los municipios notificé al Sivigila los casos de
ofidismo ocurridos durante los afios 2008 a 2017 (figura 1) y sc resalta
que los pacientes tardan en promedio 4,48 dias, con un maximo de hasta
120 dias, en notificar el accidente a un centro de salud. Los municipios
miés afectados por esta enfermedad tropical desatendida, son aquellos
que hacen parte de la provincia biogeogréifica Pacifica, donde se registrd
el 78,47 % de todos los casos. Los municipios ubicados dentro de la
Provincia Andinay la Andino-Amazénica presentaron el menor niimero

de casos (19,48 %) (figura 1, cuadro 1).
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Cuadro 1.
Numero de casos de accidente ofidico en los municipios del departamento de Narino
con relacién a las provincias biogeograficas, en un periodo de 10 afios (2008-2017)

Mumioipio n  Provinoia biogeogrifion

p=l

San Andrés de Tumaco m
Bl Charoo 133
Samaniego B3
Barbncans 75
OCloya Herrern {Boons de Safinga) 57
Roberto Payan (San Jooé) N
La Unign <!
Palicarpo
Riicaurhe 28
Magii {Payan) 21
La Tola 20
Leiva 13
Tanta Barnera [Iscusndé) 17
Buesaco 1 E
El Tablon de Gdmez 13
Lirares 14 A
Colén (Génowa) =
Frarcisco Pizarro {Salohandi) 12 P
Ipialez 1
La Florida n
San Lorerzo
Sandona n
Taminango
El Rozaria 10
Mooquern

Anouys

San Pobla

Cumibitara

Chachaghi

Conoocd

El Tembo

Los Ardes {Satomayor)
Santacruz [Guachovés]
Artoleda (Berues=cos)
El Pefial

San Pedro De Cartaga
Albar (San Jooé)
Providencia

Imuss

Pasto

San Bernardo
Yocuardusr

Belén

Guniterilla

La Cruz

La Llanada

Tonguo

Fumnen

Mallama {Piedroncha]
Maorific

Totnl 1110

B i = i = e L = & e = B = 6

o
e

L e L L}

e R I =]
=

B L e L = i & e L)

=

B T - T T S B I B PR P P PR PR I (RS TR U R
el el kel
=T T T

a= 0

P: provincia biogeogréifica Pacifica; A: provincia biogeogréfica Andina; AA: provincia biogeogrifica Andino-Amazdnica

Los municipios més afectados por esta problemdtica fueron: San
Andrés de Tumaco, donde la mayor frecuencia de notificacion se registrd
en el corregimiento de Llorente y las veredas Candelillas, La Guayacana,
Tangareal, Chilvi, Imbili, Caunapi y Zabaleta (caserio Bajo Inda), y el
municipio El Charco, con mayor notificacion en las veredas Taija, El
Hormiguero, El Charco y La Capilla; ambos municipios estin ubicados
en la llanura pacifica.

El municipio de Samaniego, situado en el piedemonte andino pacifico
del departamento, presentd tres localidades con mayor reporte de
casos (veredas Cartagena, Piedra Blanca y Betania), sin desconocer el
corregimiento de Altaquer, y las veredas Coscorrén de Pumbi y Teraimbe
(en Barbacoas) y Bocas de Satinga y Bocas de Prieta (en Olaya Herrera)
como localidades con alto nimero de casos. En estos municipios, la
mayoria de los accidentes se registraron en lugares asociados a los rios



Biomédica, 2019, 39(4), Oct-Dec, ISSN: 0120-4157

Mira, Patia, Giiisa, Nulpe, Chagiii, Gualajo, Ispi, Las Juntas, Mexicano,
Tablén Salado, Taija, Tapaje y Caunapi.

Los municipios localizados en los complejos paramunos del Nudo de
los Pastos por encima de los 3.500 msnm, como Aldana, Contadero,
Coérdoba, Cuaspud, Cumbal, Guachucal, Gualmatin, Iles, Ospina,
Potosi, Puerres, Pupiales, Sapuyesy Tﬁquerres, no reportaron accidentes
durante este periodo.

Con base en los registros del Sivigila para el departamento durante la
década de andlisis y la incidencia anual, se observa un incremento durante
los primeros seis afios, pasando de 67 casos en el ano 2008 a 146 casos en el
2013. Para los afos de 2014 a 2017, se observé un descenso en el nimero
de accidentes de 122 a 87 (figura 2).
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Figura 2.

Numero de casos ¢ incidencia anual del accidente ofidico en el departamento
de Narifio durante el periodo 2008-2017. La linea gris representa la
tendencia del ofidismo en el departamento y, la linea punteada, la incidencia.

La frecuencia del accidente ofidico en el departamento de Narifo,
estimada como el numero de casos acumulados por mes durante los 10
afios y la incidencia mensual, muestran que julio es el mes con mayor
numero de accidentes, con un total de 116 casos, seguido de mayo con
110y junio con 101 casos. Los meses cuando se registr6 el menor nimero
de accidentes fueron agosto con 72 notificaciones, diciembre con 73, y
febrero y marzo, cada uno con 81 casos (figura 3).
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Figura 3.
Numero de casos e incidencia anual del accidente ofidico en el departamento
de Narifio durante el periodo 2008-2017. La linea gris representa la tendencia
del ofidismo en el departamento y, la linea punteada, por la incidencia.

Respecto al sexo, los accidentes suceden a razén de dos hombres por
cada mujer. La media de edad en personas que sufrieron ofidismo fue de
33,12 afos (desviacién estdndar, DE=18), la mediana fue de 30 afios, la
edad minima un afio y la maxima 84 anos. El 34,86 % de los casos se
presentd en la poblacidn joven activa productivamente; los grupos étnicos
més afectados fueron el negro, el mulato y el afrodescendiente, y el mayor
ntmero de casos sucedieron cuando las victimas realizaban actividades
agricolas (cuadro 2).

Cuadro 2.
Caracteristicas sociodemogréficas del accidente ofidico
en el departamento de Narino, segun Sivigila, 2008-2017

Variable Caractenstioa n %
Saxo Masculing 780 T02T
Femening 329 2954
Ma reporta 1 009
Pango de edod (afon) 015 185 16,67
16-30 387 Z24E6
3-45 243 2243
4660 190 17,12
61-76 76 6,85
TE en adelante 3 247
Pertenercia £nica Indig=na 65 586
RO, gitano a3 0z7
Raizal de San Andrés y Providencia 7 063
Palanguerc de San Basilio 10,09
Negro, mulnto, afrocolombiono o sfrodescendiete 581 52,24
Minguna de loo anberiores 452 4072
Area procedencia Cabsgera municipal 149 1342
Certro poblado 134 12,07
Rural f disperso 827 T4.50
Tipo de régimen enoohed  Cordributive B9 622
Subgidiado 814 7323
Excepcign 4 036
Especinl 15 1,26
Indeterminada a o7z
Mo aoeguroda 200 1802
Acfvidad en el momente Recreacidn T8 703
del nociderie Actividad agricola 643 5793
Oficios doméssican ny 10,54
Recoleccidn de desechos 7 083
Actividad acudtica X 207
Caminar por senderos abierton o trocha 138 1243
Otro ™ a2

Ma detsrminado M 226
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En el 93,88 % de los pacientes, los accidentes se presentaron en las
extremidades superiores e inferiores, variable que podria estar relacionada
con laactividad reportada durante el momento del accidente, yen el 78,74
% de los casos, se evidencian marcas de colmillos en la mordedura (cuadro

3).
Cuadro 3.

Caracteristicas relacionadas con el agente causal del accidente ofidico,
segun registros del Sivigila en el departamento de Narifo, 2008-2017

Vil Caoraoiernistica n T
Husllas de colmillos S B2 TBT4
Mo 23 2090
Mo reporta 3 o027
Serpieme= cophando Si 362 3270
Mo T42 G702
Mo reporta 2 DB
Locolkzooidn de la Cobezn [cara) 15 1,36
mordedura Miemiros superanes 525 4730
Mizmbroa inferionss 517 4B65B
Dedos de la mano ¥ 052
Dedoa de pie y de maro 2 o8
Térax arderior b I
Abdamen 6 054
Ezpaolda 7 052
Cuslo 2 DB
Ganitales i 008
Ghiteos 2 e
Mo reporta 3 027

Serpientes responsables del ofidismo

Los vipéridos son los responsables del mayor numero de accidentes
reportados en el departamento, entre los afios 2008 y 2017. De un total
de 1.110 casos, el 48,02 % fueron causados por esta familia, el 3,24 %,
por la familia Elapidae, y el 1,26 %, por la familia Colubridae; para el
47,48 % restante, se desconoce la identificacion de la serpiente. Respecto
al género de las serpientes, el 43,60 % de los casos fueron atribuidos al
género Bothrops, 2,88 % a Crotalus, 2,52 % a Micrurus, 1,53 % a Lachesis,
0,72 % a Hydrophis y 9,28 % a otros géneros que comprenden serpientes
venenosas y no venenosas (figura 4); en el 39,46% de los casos, se omiti6
esta informacidn.

Sotheops
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" : M . |
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] 5] 20 EE an =4
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Figura 4.
Agente causal del accidente ofidico y notificaciones atribuidas a los mismos en el departamento
de Narifio durante el periodo 2008-2017. En negro, se resalta el género asociado con el mayor
numero de casos en el departamento. Las barras indican el error estindar para el periodo analizado.
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Enlafigura 5, se muestra la georreferenciacién de los casos ocurridos en
Narino y los géneros de ofidios implicados en los mismos de acuerdo con
lainformacién consignada en las fichas de notificacion, y en el cuadro 4, se
presenta un listado de posibles especies de serpientes que potencialmente
ocasionan o podrian ocasionar accidentes ofidicos teniendo en cuenta
los registros en las bases de datos descritas en la seccién de materiales y
métodos.

] [i%13 s [i%-] LK

——— 12T

Figura S.
Mapa de los municipios en los que se ha notificado accidentes ofidicos
y los géneros asociados, en el departamento de Narino, 2008-2017.

Cuadro 4.
Familias, géneros y posibles especies asociadas con el accidente ofidico en el departamento de Narifio

Familias y subfamilias  Géneros Especies

Viperidos Bothrops Baothrops asper
Baothrops off. atrox
Bathrops punotahes

Baothrops ayerbei
Lahasiz Laghaziz muta
Crotalus Crotzlus durissus cumanensis
Elapida= Mizrirm Mioruru= mipantitus®

Miorurus ancoraliz"
Miorurus off. spii
Miorurus off. femninaafuz
Miorurus eizrkd™
Miorurus dumerii”
Hydrophiz Hydrophiz platurs
Colubridee  Dipsadinee  Leptodeia Lemodeia annulsta
Lemtodeia s ptentronaiic
Ouyrhopus  Onprhopus peiols
Colubrinne  Oxybeils Olyheliz breviroziniz
Leptophis Lptophis shasfullz
Stenowmhing  Sfenovmhing degenhandii

* Pitaltia, et al. (2018) determiné la distribucién potencial de estas especies en Narifio a partir
de modelamiento de nicho y algunas de estas especies cuentan con ejemplares depositados
y registrados en la coleccién zooldgica de la Universidad de Narifio (datos no publicados).

A partir de las fichas de notificacidon confirmadas y en las que el agente
causal fue reconocido, se extrajo la informacién sobre la sintomatologia
local y sistémica de los pacientes, y se identificaron los signos vy
sintomas mds frecuentes. Esta informacién fue comparada en paralelo
con descripciones previamente publicadas de las manifestaciones clinicas
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(locales y sistémicas) y las alteraciones paraclinicas caracteristicas de cada
tipo de envenenamiento (botrépico, crotilico, lachésico, elapidico) 12,36
(cuadros 5y 6), con el objetivo de verificar la congruencia entre la
especie que ocasiond el accidente y el cuadro clinico que presentaron los

pacientes.

Cuadro 5
Principales sintomas locales asociados con los géneros de serpientes
de importancia médica en el departamento de Narifio, 2008-2017

Manifestagion=s olinioas localss Bothrops  Lachesic  Miorurus  Hydrophic  Crofaivs  Colwbridae”
“Frecuencins fi_ fun W Ffin # fim # fun # fun H__ fn

Absoeno 24 008 _ - —- — - - — - —
Dolor 421 087 12 076 21 076 a 1 28 091 12 (eF: 1}
Edema 338 082 10 059 18 054 5 083 22 059 ] 064
Equimoain 58 &1 2 0312 1 003 _ _ 4 013 1 007
Eritemm 189 039 & 035 11 039 1 032 14 041 4 02
Flicterias 3/ 007 2 008 _ - - - 1 o _ -
Hermosomo 34 iy _ _ 2 0A7 _ _ 1 003 _ —
Celuditiz 122 026 4 024 7 026 1 o032 9 028 2 0,14
Fosceitis B Qo2 _ - - - - - - - - -
Mion=orasis & oy 1 006 _ - - - - - - -
Alteraciones en lu circulacidnfperiugidn 16 0,03 _ _ - _ _ _ _ _ 1 00T
Gangrena X _ _ _ — x
Hemorragias X _ _ _ — x
Lirfedenitiz regicnal x — _ _ _ -
Mecrosio Sisular 20 o 1 00E - - - 1 0oz _ -
Paresin looal y regional _ _ _ — — _ — — 5 01 — —
Parsstegian 68 014 2 0a8 9 032 _ — - 2 0,14
Sangrada X - — — - -
Adenopatia k8 — _ _ _ _
Colembres x _ _ _ - -
Prurito X — — — — —
Bubor - - - X - -

Dolo lumbor X

fi: frecuencia; fi/n: frecuencia relativa donde n es el niimero de casos por género n: nimero de casos por género; *:
No se informa el género; -: datos no reportados; X: se omitieron las frecuencias de estos sintomas locales clasificados
en el item ‘otros’ en la ficha de notificacién, ya que podrian representar datos sesgados en comparacion con los
que se listan en la ficha. No se incluyen sintomas sin registro en el cuadro clinico de los pacientes (hipotermia).
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Cuadro 6
Principales sintomas sistémicos asociados con los géneros de serpientes
de importancia médica en el departamento de Narifio, 2008-2017

Bothrope  Laohecic Miorurwe  Hydrophic Crotalies Colubridms®

Manifestacicnes olinicas sistémicas — =G4 Hn & fin _h_Fin K Rn & _ Ffin
AR=rociones de la visidn 26 008 1 o008 3 0,11 _ _ 2 0,063 _ —
Brodicordia 18 004 _ _ 1004 _ - - - - -
Cefnlea X - - — - -
Dinrren k] 0.02 - - — - -
Dificulted para hablor 13 003 1 a0 _ _ i 013 2 0,05 _ _
Disfagia 2 o004 _ - - - 2 02 - - = -
Epirtoxin T oo0om _ - - - - - - - = -
Escalofrios X —- - — - -

Falla renal X - - - - -
Foxi=s meurctgaion g 0,02 _ 1 0,04 _ _ _
Fizbre X — — X X X
Gingivorragia 26 a1 _  _ 2 007 — — 2 o0e3  _ —
Hemogtiziz X - - — - -
Hipoienzidn iy oo _ — — — — 1 003 _ -
Morea X —- - — - -
Comeulsiones X - - - - -
Dismirucidn del llenado copilar X - - — - -
Dificultad re=piratonin X - - — - -
Hematurin 24 0.05 - _ _ 2 00 1 007
Alterociones de la coagulocidn X - - - - -
Color X — — X - -
Dlinforesiz X — - - x -
Hiper=rmin - - X - - -
Dolor abdominal 38 008 3 018 T 00§ _ - - - - -
Alseracitn sensorinl ] 0oz _ _ L 1 - — - — -
Dehilidnd musoular 66 0i4 3 018 & O0aB  _ _ 4 013 _ —
Hematogquexia 4 o 0 - - — - — - - -
Midriagis — — - - - X
Mauzean 135 028 3 078 14 05 — — 1 021
Parestesias X —- - — - -
Prosio polpebral 1 002z _ 0 _ - - 1 0,13 — - — -
Chogue hipewalémico 0 o1 _ _ I - - — - - -
Chiogue sépfico -] 0,02 1 008 1 004 _ _ 1 00 1 007
Sialarr=n i7 004 _ _ — — _ _ 1 a3 _ —
Sindrome compaortimenial X — - - - -
Wérfigo 44 0,09 1 008 4 014 _ - 2 0,08 1 007
Vamito B9 0ieE 2 012 3 041 _ _ B 016 1 0,07
Chogue anafilactico X —- - — - -
Tequipneo X - - - - -
Melonemesis X - - — - -
ARsracion de |o conciEncia X —- - — - -
Coluris X - - — - -

Paro cardiprrespiratario X - - — - -
Hiperi=rsidn X - - — - -
Coagulacion intrewasoular diseminado 1 o0z _ - - - - - - - - -
Hemorngia subsrmonoidea 3 o _ _ - - — - — - - -
Edema cerebral 2 001 _ _ — - - - — —- - -
Folla verdilatorin e o802 _  _ 1 o _ - - - - -
Coma 3 L11 - - - — - — — - -
Anemin aguda 18 004 _ _ 1 004 _ _ 2 008 _ _
Infexciicin respiratoria nguda 2 002 1 006 1 004 _ - - - - -
Cliguria 12 003 _ _ - - - - — - - -
Cinnoain ] 0.0z _ _ L i - — - - -
Hematemesiz 27 0,06 1 012

fi: frecuencia; fi/n: frecuencia relativa donde n es el niimero de casos por género n: niimero de casos por género; *: no se
informan géneros relacionados; -: datos no reportados; X: se omitieron las frecuencias de estos sintomas sistémicos clasificados
en el item ‘otros’ en la ficha de notificacién, ya que podrian representar datos sesgados en comparacién con los que se
listan en la ficha. No se incluyen sintomas sin registro en el cuadro clinico (diplopta, estrabismo divergente, falla organica
multisistémica, facies miasténica, melenas, mialgias, oftalmoplejta, papiledema, rabdomiélisis, arritmia cardiaca, paro respiratorio).

Aquellos que sufrieron envenenamiento por el género Bothrops,
generalmente, presentan sintomas locales como abscesos, dolor, edema,
celulitis, fascitis, perfusién, equimosis, flictenas, gangrena, hemorragia
local, eritema, linfadenitis regional, necrosis tisular, parestesias y
hematomas, y manifestaciones sistémicas, como diarrea, epistaxis,
emesis, anemia aguda, alteraciones en la visidn, sialorrea, cefalea,
gingivorragia, hemoptisis, melena, nduseas, hematemesis, necrosis,
choque hipovolémico y séptico, debilidad muscular y hematuria.
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Por otra parte, el cuadro clinico del envenenamiento elapidico se
caracteriza por escasos sintomas locales (dolor, edema, parestesia y
celulitis) y manifestaciones sistémicas, como alteraciones de la visién,
facies neurotédxica, nduseas, sialorrea, vomito, vértigo, cianosis, fallas
respiratorias, choque hipovolémico y séptico.

En los cuadros 5y 6, se listan las principales manifestaciones clinicas
de los envenenamientos producidos por los géneros de serpientes
responsables del ofidismo en Narifio y su ocurrencia con base en el
numero de casos totales por género.

Manejo del accidente ofidico por parte de la entidad de salud

Los centros hospitalarios provistos de suero antiofidico son: Hospital San
Andrés E.S.E., en Tumaco; Hospital Sagrado Corazén de Jesus E.S.E., en
El Charco; Hospital Lorencita Villegas de Santos E.S.E., en Samaniego, y
Fundacién Hospital San Pedro y Hospital Universitario Departamental
de Narifio, en San Juan de Pasto. En estos centros de salud, se atiende
el mayor nimero de accidentes ofidicos que suceden en Narifo y en
departamentos cercanos, como Cauca y Putumayo.

De acuerdo con la sintomatologia local y sistémica, la mayoria de los
casos fueron leves (n=647); de estos, el 63,37 % de los pacientes fueron
tratados con suero antiofidico.

El cuadro 7 muestra los tipos de sueros antiofidicos utilizados en el
manejo de casos con grado de envenenamiento leve, moderado y grave,
durante el periodo comprendido entre 2008 y 2017. El suero polivalente
fue utilizado en 711 casos (64,05 %), el monovalente fue empleado en
el tratamiento de 54 casos (4,86 %) y el suero antiofidico anticoral fue
usado en 4 casos (0,52 %). En promedio, los accidentes botrépicos leves
se trataron con tres viales (rango de 1 a 12), los moderados, con cinco
viales (rango de 1 a 21), y los graves, con siete viales (rango de 1 2 20). En
promedio, los accidentes crotélicos leves se trataron con tres viales (rango
de 1 a 8), los moderados, con cinco viales (rango de 1 a 12), y los graves,
con siete viales (rango de 7 a 8).

Cuadro 7.
Gravedad del accidente ofidico, administracién y tipo de suero
antiofidico utilizado, en el departamento de Narifo, 2008-2017

- L . Casnos tratodos con . Tipo de suerc
Varioble Carnoteristion n  Poroentoje susro anticfidics Paoroentoje ﬁ
Grovwedod del aooiderme Lewe 64T 58.258 410 6337 e ¥ 3

Moderado as2 2,7 2m 7982 258 22 1
Grave 96 B.65 Fi] TBAZ 7 2 o0
Ha envenenomierto 16 1.35 4 26.67 2 0 0

*Solo se registra el tipo de suero en 3 de los 4 casos. Los tipos de suero (1, polivalente (botrépico,
lachésico, crotdlico), 2, monovalente, 3, anti-coral) se diferencian de acuerdo con la informacién
consignada en las fichas de notificacién del accidente ofidico, versiones 2008 2 2017.
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Discusion
Frecuencia e incidencia de los accidentes ofidicos

Segun los estudios retrospectivos sobre la epidemiologia del accidente
ofidico, en otros departamentos de Colombia se presentaron frecuencias
menores a las reportadas para Narifio (111 casos anuales), entre 2008
y 2017; por ejemplo, en el departamento del Cauca, se reportd una
frecuencia de 42 casos por afio entre 2000y 2008, y en los departamentos
de Magdalena y Sucre, se reportaron promedios de 97 y 18 casos, durante
un periodo de 5y 6 anos, respectivamente >*”. No obstante, la incidencia
del ofidismo en Narifio fue menor respecto a los mismos departamentos
en ese periodo 22> 8-44 Estas diferencias se explican por las variaciones de
la densidad poblacional en los departamentos durante los afios de estudio,
asi como por los distintos periodos analizados y el nimero total de casos
acumulados.

Los municipios més afectados por el accidente ofidico en el
departamento de Narino fueron aquellos localizados en las zonas bajas y

costeras, lo que concuerda con los resultados expuestos por Cuéllar, ez al. 2,
Estos municipios se caracterizan por presentar ecosistemas que favorecen
la presencia de serpientes, por ejemplo, el municipio de San Andrés de
Tumaco situado sobre la llanura pacifica, una regién lluviosa que incluye
zonas de bosque pluvial premontano y bosque himedo tropical y abarca
desde el nivel del mar hasta los 600 metros de altura %°.

El aumento del numero de casos y la incidencia anuales del accidente
ofidico en Narifio entre 2008 y 2013, podria explicarse por el incremento
en los registros desde que la ficha tnica de notificacién de accidente
ofidico y el protocolo de vigilancia del evento fueron implementados en

el ano 2005, y divulgados a nivel nacional a comienzos del 2007 2 1o cual
logré cada vez una mayor preocupacion por notificar el evento de parte
de los centros de salud.

Entre 2014 y 2015, el nimero de casos fue relativamente constante
tanto en Narifio como en Colombia, lo cual refleja una notificacién

més constante del evento **, El descenso de casos entre 2016 y 2017
en Narifio, en contraste con el incremento de casos en el pafs (4.704 y
4.978, respectivamente), puede deberse a un hecho real o a cuestiones de
subregistro; pese a que este fendmeno ha disminuido paulatinamente, no
ha desaparecido por completo y es expuesto de forma preocupante por
varios autores 12287,

Desde el ano 2009 hasta la semana epidemiolégica 39 de 2011,
se reportaron 96 fallecimientos ante el Sivigila, con una mortalidad
promedio de 0,7 % casos por cada 1’°000.000 de habitantes colombianos,

y los departamentos de Antioquia, Bolivar, Cérdoba y Narino fueron los
més afectados **. En 2013, afio en el que se reporté el mayor niimero de
accidentes ofidicos en Narifio, se notificaron 28 muertes de pacientes en
Coérdoba, Narino y Sucre, con una letalidad del 0,64 % y una mortalidad
de 0,59 casos por 1’000.000 de habitantes para el pais; ese mismo afo,
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Narino ocupé el quinto lugar a nivel nacional y la lista fue encabezada por

el municipio de Tumaco 46

Es preocupante el registro de defunciones para el departamento. Los
registros de 27 defunciones entre el 2008 y 2017 demuestran que los
pacientes notificaron el accidente relativamente rdpido ante un centro
hospitalario; sin embargo, de acuerdo con las descripciones clinicas,
la mayoria de los casos fueron graves, lo cual dificult6 el tratamiento
oportuno. Ademas, en el 47,48 % de los casos no se reporta el género o
la especie de la serpiente agresora, lo que dificulta la seleccion del tipo de
suero (polivalente o monovalente) por parte del personal médico si no se
tiene suficiente conocimiento de las manifestaciones clinicas propias de
cada envenenamiento; esto podria conducir al uso incorrecto del suero
y, como consecuencia, a no obtener el efecto neutralizador esperado; por
ejemplo, uno de los casos de muerte fue atribuido a una especie del género
Micrurus y el paciente fue tratado con suero polivalente (botrépico,
lachésico y crotalico), desconociéndose las razones de dicha decisién. Por
otro lado, el nimero de ampollas que se utilizé en estos envenenamientos

graves, 10 viales, no era el recomendado por el protocolo de manejo 'y
solamente en el 38,46 % de los casos se cumpli6 con lo establecido.

Con respecto a la frecuencia estacional de los accidentes ofidicos,
se observé que son mds frecuentes trimestralmente entre mayo y julio,
y alcanzan una mdxima frecuencia e incidencia en el mes de julio.
Lo anterior concuerda con los resultados de los informes finales de
ofidismo presentados por el Instituto Nacional de Salud durante los

23-25,38-44

ultimos 10 afos y con los andlisis descriptivos realizados en los

departamentos de Sucre *” y Magdalena 2. Las condiciones climatoldgicas
en Narifo entre los meses de abril a julio, caracterizadas por fuertes

precipitaciones (2.250 mm) en los nucleos y sectores lluviosos del

84 podrian favorecer el incremento de los accidentes

departamento
ofidicos debido a la dificultad de localizar serpientes en el momento
de eliminar malezas en los cultivos durante las actividades agricolas, al
trnsito por zonas inundadas y a caminar por senderos abiertos o trochas.
Entre los meses de octubre a enero, el nimero de encuentros fortuitos con
serpientes posiblemente disminuyc, ya que las precipitaciones se reducen
considerablemente (1.000-1.750 mm), incluso produciendo sequias **%.

Boadas, et 4l., informaron que la frecuencia de casos de ofidismo en
Venezuela fue significativamente mayor en la estacién de alta pluviosidad

(junio a septiembre) y, menor, en la de mediana pluviosidad (octubre

a enero) *°. En Costa Rica, el andlisis del accidente ofidico en relacién
con las temporadas de mayores precipitaciones, muestra una asociacion
negativa con la frecuencia de casos ocurridos en el sur del Valle
del Pacifico (regién htimeda) y una asociacién positiva en el norte
del Valle del Pacifico (region seca). Estos patrones implican que las
variaciones meteoroldgicas en los diferentes paises guardan relacién con el

comportamiento del evento * por ser factores determinantes en la oferta

de presas para las serpientes y en su fenologfa reproductiva >’



Maria José Sevilla-Sinchez, et al. Accidente ofidico en el departamento de Narisio, Colombia: andlisis retrospectivo, 2008-2017

A nivel regional, el trimestre de mayor incidencia (mayo-julio) se
relaciona estrechamente con las temporadas de las cosechas de café, palma
de aceite y otros cultivos, incluyendo los ilicitos; sus plantaciones, al
generar importantes cantidades de hojarasca heterogénea (necromasa), se
convierten en nichos apropiados para la proliferaciéon de serpientes >*y,
por ende, en un riesgo potencial de sufrir accidentes ofidicos.

El sexo mas afectado fue el masculino, aspecto que es igual a
lo observado en trabajos similares >'*232337424 Eg probable que la
mayor frecuencia de accidentes en la poblacién masculina se deba a las
actividades de trabajo de campo (agricultura) culturalmente asignadas a
los hombres que, por tal razén, se ven obligados a caminar por senderos
abiertos o trochasya permanecer en terrenos donde habitan las serpientes.
Independientemente de lo anterior, en este trabajo se reporta que las
labores de tipo doméstico, actividades realizadas por mujeres, también
estdn asociadas a accidentes ofidicos.

Dentro de los municipios, las zonas donde predominaron los
accidentes ofidicos fueron las rurales, las dispersas o ambas (74,50
%); estos resultados concuerdan con los informes anuales del Instituto
Nacional de Salud, lo cual confirma lo expuesto por la tipologia

establecida en el protocolo de vigilancia 31 donde se afirma que en las
zonas rurales o dreas dispersas se incrementa el riesgo de accidente ofidico
1437

Por otro lado, para la regién pacifica, las etnias victimas de ofidismo
fueron principalmente: negro, mulato y afrocolombiano, y el rango de
edad mis afectado fue el de 16 a 30 afios, resultados que concuerdan con
lo reportado en la mayoria de las investigaciones sobre epidemiologia del
accidente ofidico 21423-25.3743.44:46.48,50.53,54

Los motivos por los cuales existe mayor frecuencia de ofidismo en esta
poblacién etaria, estan relacionados con el hecho de ser esta region del
pais una de las més productivas en agricultura y deforestacion sistematica;
por otra parte, existen muchos jévenes trabajadores y menores de edad
que habitan en zonas rurales o que acompanan a los adultos a sus
jornadas laborales en el campo, por la carencia de educacién en materia de
prevencion del accidente ofidico, encuentros accidentales o, simplemente,

la curiosidad e imprudencia al enfrentarse a una serpiente 50,

Serpientes responsables del ofidismo

En el periodo de 2008 a 2017, el género Bothrops ocasioné el mayor
ntimero (43,60 %) de accidentes ofidicos en el departamento. La
informacién suministrada por las fichas técnicas en estos casos evidencia
la presencia de huellas de colmillos en el sitio de la mordedura, y
sintomatologia local y sistémica propia del accidente botrépico. Este
género ha sido reportado como el principal agente causal de ofidismo en
diferentes trabajos a nivel nacional e internacional 2143750

Elamplio rango de distribucién de algunas de las especies (por ejemplo,
Bothrops asper), su relativa abundancia y la capacidad de habitar en lugares
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cripticos o con cierto grado de intervencién, son las principales razones
por las cuales este género genera el mayor nimero de envenenamientos.
En Narifo, este género se distribuye principalmente sobre la vertiente
oeste de la Cordillera Occidental, en la region pacifica, lo que explicaria
que el 78,47 % de los casos se presenten en dicha zona (cuadro 1, figuras
lys)>.

El agente causal del accidente no fue identificado en 47,48 % de
los casos, posiblemente porque la serpiente no se capturé (67,03 %)
(cuadro 3), o por ausencia de registro fotogrifico, muerte y deterioro de la
serpiente, desconocimiento de su nombre comun y fallas en la descripcién
del espécimen, lo cual obstaculiza su reconocimiento taxonémico.

La integracién de la georreferenciacién de los casos, el agente causal
y las especies de serpientes reportadas en Narifio por las diferentes
bases de datos, permitieron identificar los municipios donde existe
mayores probabilidades de sufrir un accidente ofidico y reconocer especies
potencialmente peligrosas en el departamento (figuras 4 y 5). Ademds,
teniendo en cuenta la sintomatologia local y sistémica y el hecho de que
el 78,74 % de estos casos evidencian huellas de colmillos en el lugar de
la mordedura (cuadro 3), es probable que las serpientes responsables de
estos accidentes sean principalmente de denticién solenoglifa (familia
Viperidae) por presentar colmillos grandes, retractiles y localizados en
la parte anterior de la maxila; mientras que las serpientes proteroglifas
y opistoglifas tienen colmillos pequefios, situados hacia la parte media-
anteriory posterior de la maxila, respectivamente, lo cual dificulta un poco
més la mordedura ', Entre los géneros que podrian estar involucrados en
dichos accidentes, estan Bothrops, Bothriopsis, Bothriechis, Bothrocophias,
Lachesisy Porthidium (figura 4, cuadro 4).

De los cinco géneros potencialmente peligrosos en el departamento:
Bothrops, Crotalus, Lachesis, Micrurus ¢ Hydrophis, este ltimo fue el
que present6 menor incidencia (0,72 %), hecho que concuerda con lo
expuesto por Ayerbe en el 2008 y 2009 '* quien denominé a este accidente
como “el mds raro de todos” y solo reportd tres accidentes ocasionados
por la especie Hydrophis platurus, anteriormente denominada Pelamis
platurus. En este estudio, se reportan ocho casos durante los 10 afos.
Su poca frecuencia se relaciona con la historia natural de esta especie
de hébitos migratorios. Aunque es la serpiente con mayor rango de
distribucién en el mundo, es marina, se aproximaala costa Pacifica (donde
se han reportado los accidentes) entre enero y mayo; se caracteriza por
poseer colmillos muy pequenos en la parte anterior de la maxila (denticiéon
proteroglifa), lo cual dificulta la inoculaciéon de veneno 312,

Resulta desconcertante el hecho de que el género Crozalus representara
el 2,88 % de los casos, ya que no existen registros de la especie en Narifo.
Crotalus durissus cumanensis es la subespecie del género con distribucion
en Colombia. Se encuentra en el norte de la costa Atlantica, el valle del rio
Magdalenay la Orinoquia, su distribucién mas al sur incluye al municipio
de Garzén en el departamento del Huila y los municipios de Inzad y Pez

en el departamento del Cauca 1312 59.60) ; habita un rango altitudinal que
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abarca desde el nivel del mar hasta cerca de los 2.500 m, en el centro del

pais .

Los accidentes ofidicos ocasionados por esta especie son catalogados
como raros por Ayerbe (2008, 2009) ya que tienen una incidencia
menor del 1 % '*. Los casos notificados en Narifio podrian explicarse
como resultado de un reconocimiento equivoco por parte del paciente
o del personal médico encargado del registro, posiblemente por ausencia
de fotografia o captura del espécimen, pues en el 68,75 % de estos
casos, aunque se identificé a la serpiente, no existe evidencia de dicha
identificacion.

Es dificil suponer que, con la caracteristica fisica (el cascabel)
que presentan estas serpientes se puedan confundir con otras, pero
existe la posibilidad de confundirla con serpientes que emiten sonidos

similares con las escamas de la cola *°. Una explicacién alternativa serfa
que, ocasionalmente, las cascabeles son transportadas por los llamados
‘culebreros’” hacia regiones del pais donde normalmente no habitan con
fines de entretenimiento, porque se tiene la creencia de que el cascabel de

> 23 sin descartar el trafico de fauna.

esta especie ‘cura el cancer

Infortunadamente, esta explicacion es dificil de sustentar porque, en las
fichas de notificacién de los casos por esta especie, la actividad registrada
durante el accidente fue: actividad agricola (40,63 %), oficios domésticos
(18,75 %), actividad no descrita bajo la categoria ‘Otros’, y otras, como
recreacion, recoleccién de desechos y caminar por senderos o trochas. Por
lo anterior, los casos atribuidos a C. durissus cumanensis no pueden ser
homologados, puesla clinica reportada no esla tipica del envenenamiento
crotalico en Suramérica, con una o dos excepciones (cuadros 5y 6).

Sera relevante hacerles seguimiento a las nuevas notificaciones de casos
por esta especie, con el fin de confirmar la veracidad de los datos; ademas,
capacitar al personal de salud que los registra para que reconozcan las
especies potencialmente peligrosas en Narifio, a partir de la informacién
suministrada por los pacientes. De esta manera, se relacionarian mejor
las manifestaciones clinicas del envenenamiento con el agente causal, y se
lograria brindar tratamientos més efectivos.

Manejo del accidente ofidico por profesionales de la salud

La mayorfa de los envenenamientos fueron tratados con el suero
polivalente disponible en Colombia, capaz de neutralizar el veneno de

varios géneros de serpientes de la misma familia (Bothrops, Crotalus y
Lachesis), asociados al accidente ofidico en el departamento 56,57,

Si el personal médico tiene informacién sobre el agente agresor y sabe
que la mayoria de los accidentes en el pais son ocasionados por el género
Bothrops, tratard a los pacientes con este tipo de suero. No obstante,
también es probable que, por desconocer el género o la especie que causd
el accidente, se emplee suero antibotrdpico por ser el de mayor espectro.

Generalmente, las dosis de suero antiofidico empleadas para el

envenenamiento botrépico en Narino, son las recomendadas en el
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protocolo de manejo; en este se establece que los casos leves deben
manejarse con dos ampollas de las producidas por el Instituto Nacional de
Salud, los moderados, con cuatro ampollas, y los graves, con seis ampollas.
Sin embargo, no se emplean las recomendadas para el accidente crotilico,
enel cual se deben aplicar seisampollas en casos leves, ocho en el moderado
y 10 en el grave. El nimero de ampollas se duplica en cada caso, cuando se
usa el suero producido por los Laboratorios Probiol, S. A. 7.

También, se encontraron reportes de casos graves en los cuales
no se usé el nimero de ampollas requeridas y, ademas, que se usé
suero antiofidico en 26,67 % de los pacientes registrados como ‘sin
envenenamiento’ (cuadro 7); esta situacion es similar a la que ocurria
en el departamento de Santander a finales del siglo pasado (Gonzalez
VG. Seroterapia y tratamiento del accidente ofidico en el departamento
de Santander. Primer Simposio Colombiano de Toxinologia. Medellin:
1998. p. 149-55).

Durante los 10 afos analizados, se empled el suero monovalente
en 54 casos, leves, moderados o graves, lo que sugiere que el personal
médico tenfa mayor certeza del agente causal, porque el ejemplar fue
capturado, fotografiado o reconocido por las descripciones de la victima.
Sin embargo, los centros de salud han informado que, cuando la serpiente
es reconocida y no existe provision del suero apropiado, se utiliza
indistintamente el polivalente 21246 Egtasituacion es grave desde el punto
de vista clinico, ya que se incrementa el riesgo de desencadenar un cuadro
de alergia al suero.

Por otra parte, en los centros hospitalarios de primer nivel que
no cuentan con el equipo necesario, la falta de actualizacién de las
fichas de notificacién obligatorias, su incorrecto manejo y la dificultad
para diagnosticar alteraciones como el edema cerebral o la hemorragia
subaracnoidea, entre otras, favorecen el subregistro de los sintomas locales
y sistémicos, y esto se refleja en inconsistencias entre el cuadro clinico y el
tratamiento administrado.

En este sentido, Cuéllar-Gordo, e 4/. 2, Zambrano *° y Ayerbe (Ayerbe
S. Seroterapia y tratamiento del accidente ofidico en el departamento del
Cauca. Primer Simposio Colombiano de Toxinologia. Medellin, 1998.
p. 149-55), manifiestan que prevalecen fallas en el cumplimiento del
protocolo de manejo del accidente ofidico, pues, en algunos casos, no
existe coherencia entre la identificacién del género de la serpiente, el
cuadro clinico y la clasificacién de la gravedad del accidente, y la dosis y el
tipo de suero antiofidico administrado.

A partir de este andlisis retrospectivo, se concluye que la provincia
biogeografica més afectada es la Pacifica, y que el municipio de San Andrés
de Tumaco presenta el mayor niimero de casos, por lo cual su poblacién
tiene mayor riesgo de sufrir un accidente ofidico dada la diversidad de
especies que alberga. El género Bothrops es el responsable de la mayoria
de los accidentes en Narino, los cuales ocurren generalmente en las
areas rurales, afectan principalmente a la poblacién masculina y son més
frecuentes en el mes julio.
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En este contexto, es necesario alertar a las entidades de salud publica,
con el fin de mejorar el aprovisionamiento de suero, principalmente, en
esta region v, asi, lograr un tratamiento oportuno. El andlisis del manejo
de los accidentes en nuestro departamento deja en evidencia la necesidad
de capacitar al personal médico en el reconocimiento del cuadro clinico de
cada tipo de envenenamiento y la atencién de los pacientes cumpliendo
con los protocolos dispuestos para este fin.
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